
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kardiovaskulární systém 
 

 



Obecná stavba 
Tunica intima  

Endotel  

Bazální lamina 

Subendotelová vrstva 

Tunica media 
       (Membrana elastica interna) 

Hladký sval 

(Membrana elastica externa) 

Tunica adventitia 



Tunica intima 



Endotel 





povrchové molekuly 
   - CD 31 (PECAM), CD 34,  

     CD 106 (VCAM-1) 

   - P-selektiny E-selektiny 

konverze 
   - angiotensinu I na II   

inaktivace 
   - bradykininu 

   - serotoninu 

   - prostaglandinů 

   - noradrenalinu 

   - trombinu 

lipolýza 

sekrece 
   - vasoaktivní faktory 

• endoteliny (ET) 

• NO (eNOS, iNOS) 

   - antitrombogenní faktory 

• trombomodulin, prostacyclin 

   - protrombogenní faktory  

• von Willebrandův faktor 

   (Weibelova-Paladeho granula - 

 arterioly) 

   - mezibuněčná hmota 

• kolagen, biglykan, versikan 





Tunica media 





Tunica adventitia 





Kapiláry 

průměr 7-9 μm 

délka 0,25 - 1 mm  

(dřeň ledvin, kůra nadledvin až 50 mm) 

 

celková délka 96.000 km 

 











 
 

somatické 

 

 

 

 

viscerální 

 

 

 

 

 kapiláry 

  - typické 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  - atypické 

 



Somatická kap.   





Fenestrace   







Póry   





Sinusoidy (až 40 mm) 



Endotel sinusoidy – fenestrace (póry) Sinusoida v kostní dřeni 





portální systém   

(venózní) 



AV anastomóza   



Portální 

systém 

(arteriální)   



Tepny (artérie) 



Arterioly 

 

 
      do  

  500 mm 





Weibelova- 

Paladeho 

granula 

https://quizlet.com/103095691/circulatory-system-terms-with-pictures-flash-cards/ 



Artérie svalového typu (malé a střední) 

0,5 - 2 mm; 2 - 10 mm 









Artérie 

elastického 

typu 

 

 

přes 1 cm 





membranae fenestratae 



Ateroskleróza 





Nejčastější lokalizace postižení 
• 1/ Koronární tepny: ischemická choroba srdeční / angina 

pectoris - při úplném uzavření tepny – infarkt myokardu 

• 1. místo – příčina úmrtí v ČR!!!!!!! 

 

• 2/ Mozkové tepny: náhlá cévní mozková příhoda / mozková    
mrtvice 

• 3. místo – příčina úmrtí v ČR!!!!!! 

 

• 3/ Tepny dolních končetin – postupný rozvoj uzavírání 
tepen (claudicatio intermittens – bolestivá únava v lýtku při 
chůzi). 

 

• 4/ Art. mesenterica superior  - záchvatovité poruchy střevní 
motility 



Počátek aterosklerotických změn 

Vždy se tyto změny odehrávají v tunica intima 

Začínají tvořit kolagen, 

elastin, amorfní hmotu 
Hl. svalové buňky 



Fibrózní plát v silné tunica intima Normální stěna artérie elast. typu 

TI 

TM 

TA 



Žíly (vény) 



tepna                                 žíla 





Venuly 

 

- postkapilární      < 50 μm 

   

- sběrací          50 - 100 μm  

   

- muskulární  100 - 200 μm 

 

- venuly      200 μm - 1 mm 

   



postkapilární venula s vysokým endotelem 



sběrací  

venula 



malé a  

střední vény 

 

1 až 9 mm 



velké vény 

 

 

10 mm a více 







Lymfatické cévy 



lymfatická 

kapilára 



větší lymfatická céva 



Srdce 



endokard 

 

 

 

 

 

myokard 

 

 

 

 

 

 

 

epikard 



Endotel 

Subendotelová 

vrstva 

Elasticko-muskulární 

vrstva 

Subendokardová 

vrstva 



Endotel 

Subendotelová 

vrstva 
Elasticko-muskulární 

vrstva 



Subendokardová 

vrstva 



fibers 

Převodní 

systém 

srdeční 



Purkyňovo  

vlákno 



AV chlopeň 



poloměsíčitá 

chlopeň 



myokard 



















granula obsahující 

atriální natriuretický faktor 



epikard 





Intramurální infarkt v přepážce a částečně v zadní stěně komory 

Změny na kardiomyocytech – vývoj během několika desítek minut.  

Po několika hodinách jsou již změny nevratné, po 3 – 6 hodinách 

nekrotické ložisko 

je vidět makroskopicky – typické barvy 


